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RESUMO

OBJETIVO

Analisar as perspectivas e expectativas dos residentes farmacéuticos quanto ao uso da inteligéncia artificial (IA) como ferramenta
de trabalho, identificando fatores que influenciam sua aceitacao e disposicao para adota-la na pratica profissional.

METODOS

Trata-se de um estudo descritivo e transversal com 39 residentes farmacéuticos brasileiros matriculados em programas multiprofis-
sionais de 2024. Foram aplicados questionarios on-line, que avaliaram conhecimentos, experiéncias, expectativas, desafios éticos e
barreiras a implementacao da IA. A analise foi baseada na frequéncia relativa das respostas.

RESULTADOS

Dos participantes, 74,4% eram mulheres, refletindo a feminizacao da area da salde, e 71,8% nunca haviam utilizado IA na pratica. Em
relacdo ao conhecimento, 51,3% declararam nivel médio, enquanto 46,2% relataram conhecimento limitado. A maioria demonstrou
expectativas positivas, considerando que a IA pode otimizar rotinas e melhorar a analise de dados. Entretanto, barreiras significativas
incluiram altos custos (56,4%) e resisténcia a mudanca (51,3%).

CONCLUSOES

A |IA tem grande potencial para transformar a pratica farmacéutica, elevando a seguranca e qualidade do atendimento. No entan-
to, sua implementacao requer capacitacao continua, superacao de barreiras culturais e financeiras, além de uma cultura organi-
zacional que valorize tanto a tecnologia quanto o julgamento critico dos profissionais.

DESCRITORES

Inteligéncia artificial; Farmacia clinica; Tecnologia farmacéutica.
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INTRODUGAO

Ainteligéncia artificial (IA) é definida como a teoria e o de-
senvolvimento de sistemas computacionais capazes de execu-
tar tarefas que normalmente requerem inteligéncia humana.
Tais tarefas podem incluir o reconhecimento de fala, apren-
dizagem; percepcao visual; computacao matematica; racioci-
nio, resolucao de problemas, tomada de decisées e traducao
da lmguagem1 Na atual conjuntura dos avancos industriais
contemporaneos, é evidente o amplo emprego de tecnologias
e dispositivos digitais avancados para fomentar a inovacao e
gerar valor em multiplos setores?. O dominio da salde nao é
excecao a essa tendéncia. Globalmente, hospitais e provedo-
res de cuidados de salde estdo investindo amplamente em
tecnologias digitais, como inteligéncia artificial (IA), machine
learning (aprendizado de maquina), sensores e robos inteli-
gentes. Também se destacam o uso de analises de big data e
da Internet of Things (loT — Internet das Coisas), aplicadas
para melhorar a qualidade do atendimento e otimizar a efi-
ciéncia operacional.3

Contudo, é crucial inicialmente analisar o papel que a fer-
ramenta pode desempenhar para explorar as oportunidades e
os desafios associados as suas aplicacdes no setor da saude. E
perceptivel, mediante diversos exemplos concretos de aplica-
tivos de IA, que esta possui um potencial vasto e abrangente,
abarcando desde a simplificacao da inovacao nos processos
operacionais até os tratamentos mais complexos de pacientes
em situacdes emergenciais. 3

A farmacia tem sido habilidosa em aproveitar a automacéao
tecnoldgica para aprimorar a eficiéncia do fluxo de traba-
lho e reduzir os custos operacionais, ao mesmo tempo em
que promove a seguranca, precisao e eficiéncia em diversos
ambientes farmacéuticos. A implementacao da dispensacao
automatizada proporciona aos farmacéuticos mais tempo
para interagir com um maior volume de pacientes, ao mes-
mo tempo em que aprimora os resultados de saude*. A intro-
ducao do computador na farmacia remonta provavelmente a
década de 1980, e desde entdo, os computadores tém sido
empregados em uma variedade de funcées, incluindo coleta
de dados, gerenciamento de varejo farmacéutico, pesquisa
clinica, armazenamento de medicamentos, educacao farma-
céutica, farmacia clinica, entre outros. Com o advento da IA,
o potencial de evolucdo do setor farmacéutico a longo prazo
é ainda desconhecido.4

Visando o foco na Farmacia Clinica (FC), O termo surgiu
por volta de 1960, nos Estados Unidos, e atualmente define
a area da Farmacia voltada para otimizar tratamentos medi-
camentosos e diminuir os possiveis riscos causados pelos me-
dicamentos. A FC congrega conhecimentos e habilidades para
uma pratica farmacéutica especializada, com a responsabi-
lidade de assegurar o uso de medicamentos de forma apro-
priada em funcao dos cuidados ao paciente. E a area voltada
para o cuidado do paciente que visa a promocao, protecao e
recuperacao da saude e prevencao de seus agravos, devido ao
uso inadequado de medicamentos.>

0 farmacéutico clinico é o profissional especializado no uso
racional de medicamentos, que constitui uma de suas areas
de atuacao na qual contribui para o cuidado do paciente por
revisar e fazer recomendacoées, racionalizar a terapia medi-
camentosa com o objetivo de maximizar a seguranca e o0s
resultados da farmacoterapia, assim minimizando os erros
relacionados ao uso de medicamentos. Apesar da revisao das
prescricoes representar uma barreira regulamentada para a
seguranca do cuidado no Brasil, os servicos da FC enfren-
tam desafios para sua implementacao de forma consolidada
e consistente.”

Nesse contexto, diversas ferramentas tém emergido, des-
tacando-se a IA, que oferece suporte a tomada de decisdes
relacionadas aos riscos clinicos, com base nas informacoes
contidas no prontuario eletronico. A IA também contribui para
a priorizacao de pacientes com maior potencial para eventos
adversos. O algoritmo utilizado classifica as prescricoes ati-
picas de acordo com os padrdes do banco de dados, possibi-
litando a otimizacao e a agilidade no processo de revisao da
farmacoterapia realizada pelos farmacéuticos clinicos?.

Portanto, o objetivo deste trabalho foi analisar as perspec-
tivas e expectativas dos residentes farmacéuticos em relacao
ao uso de |IA como ferramenta de trabalho, identificando fa-
tores que influenciam sua aceitacao e disposicao para adotar

essa tecnologia em sua pratica profissional.
MATERIAS E METODOS
Delineamento do estudo

Trata-se de um estudo descritivo, exploratério, transver-
sal com uso de um questionario que analisou perspectivas e
expectativas do uso da IA como ferramenta de trabalho na
farmacia clinica.

Procedimento de coleta de dados

Os dados foram coletados com aplicacao de questionarios
online (via google forms), disponibilizados aos participantes.
Trata-se de uma amostra por conveniéncia, utilizando a téc-
nica de bola de neve, com envio do instrumento para residen-
tes da farmacia e solicitacao/convite para que divulgassem
entre seus pares.

Como critério de elegibilidade, foram incluidos nessa amos-
tra residentes (residentes 1° ano - R1 e residentes 2° ano -
R2) regularmente matriculados no ano de 2024; incluindo R1s
e R2s exclusivamente da area de farmacia, e excluidos, os
questionarios nao preenchidos na integra.

Esse questlonano foi construido pelo pesquisador e realiza-
mos um pré-teste com profissionais de areas distintas e seme-
lhantes para identificar e corrigir possiveis erros de digitacao
e compreensao. Os participantes piloto forneceram feedback
sobre suas experiéncias, a fim de tornar o questionario mais
claro®.

Este foi composto por duas partes: Parte A - Caracterizacao
dos participantes, com identificacao de sexo, idade e pro-
grama e, Parte B - Percepcdes e expectativas do uso da IA,
com questdes que verificam o entendimento e a experiéncia
com IA, expectativas de desenvolvimento futuro, impacto na
rotina, habilidades essenciais, percepcao da aceitacao, de-
safios na adaptacao, preocupacoes com seguranca das reco-
mendacoes e a visao da evolucao do papel do profissional com
avancos na saude.

Andlise dos dados

Os dados das respostas foram inseridos em uma planilha do
Excel para analise. Foram calculadas medidas de frequéncia
relativa para cada uma das perguntas do questionario. Es-
sas medidas ajudaram a resumir e descrever as respostas dos
participantes, permitindo uma analise mais detalhada sobre
o uso da IA como ferramenta de trabalho para residentes far-
macéuticos na pratica clinica.

Aspectos éticos

Por se tratar de um estudo que envolve seres humanos, o
mesmo foi encaminhado ao Comité de Etica e Pesquisa (CEP)
para apreciacao e aprovado com CAAE 80563224.1.0000.0081
e parecer n°: 6.895.620. Todos os participantes que concor-
daram em participar do estudo assinaram o Termo de Consen-
timento Livre e Esclarecido, estando cientes que terao seus
dados preservados e anonimizados e que poderiam desistir da
participacao a qualquer momento sem nenhum o6nus. Além
disso, todos os pesquisadores envolvidos com o estudo assina-
ram o Termo de Compromisso e Confidencialidade, reforcan-
do, de acordo com a Resolucao 466/2012, a responsabilidade
no sigilo e preservacao dos envolvidos.

RESULTADOS

A amostra final foi composta por 39 residentes farmacéuti-
cos, residentes do primeiro ano e do segundo ano do Progra-
ma de Residéncia Multiprofissional, com caracterizacao dos
participantes, como identificacdo de género, idade. A distri-
buicao por género demonstrou uma predominancia feminina,
com 74,4%, em termos de faixa etaria, a maioria dos residen-
tes estava concentrada entre 26 e 30 anos (43,6%) e entre 21
e 25 anos (38,5%), indicando uma presenca significativa de
profissionais jovens (tabela 1).
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Tabela 1 - Caracterizagao dos sujeitos (n=39)

Variaveis N° %
Residentes Farmacéuticos 39 100
Genéro
Feminino 29 74,4
Masculino 10 25,6
Idade

21-25 15 38,5
26-30 17 43,6
31-35 4 10,3
36-40 2 5,1
Acima de 40 1 2,6

Fonte: (Autoria Propria, 2024)

Com relacao ao conhecimento sobre IA (grafico 1), 20 resi-
dentes (51,3%) consideraram seu nivel de conhecimento mé-
dio, enquanto 18 (46,2%) relataram um conhecimento baixo.
Apenas 1 (2,6%) declarou ter dominio avancado da tecnologia.

Grafico 1 - Conhecimento referente ao uso de IA
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Fonte: (Autoria propria, 2024)
A maior parte dos entrevistados, 27 residentes (69,2%) nao
conhecia ferramentas especificas de IA aplicadas a farmacia

clinica (grafico 2), e 28 (71,8%) nunca utilizaram essas tecno-
logias em sua pratica profissional.

Grafico 2 - Conhecimentos IA na FC e sua utilizagcéo

Fonte: (Autoria propria, 2024)

0 Grafico 3 apresenta a percepcao dos residentes sobre as-
pectos relacionados a implementacao da IA na FC. Observou-
-se que a maioria dos respondentes (27 residentes) considera
a |A mais rapida que os humanos para determinadas tarefas,
enquanto 10 afirmaram estarem inseguros sobre essa vanta-
gem e apenas 2 discordaram dessa premissa.

Ao abordar a necessidade de supervisao humana sobre a
terminologia farmacéutica utilizada pela IA, a maior parte

dos participantes (34, correspondendo a 87,2%) concorda que
a intervencdao humana é essencial para garantir precisdo e
seguranca. Por outro lado, 1 residente (2,6%) discorda e 4
(10,3%) demonstram incerteza.

Quanto aos custos elevados como barreira para adocao da
IA na farmacia clinica, 22 (56,4%) identificaram esse fator
como significativo, enquanto 7 (17,9%) nao consideram os
custos uma limitacao, e 10 (25,6%) indicaram dlvida sobre a
influéncia dos custos.

Em relacdo a resisténcia dos farmacéuticos as mudancas
tecnologicas, 20 participantes (51,3%) reconheceram essa re-
sisténcia como um obstaculo relevante, enquanto 14 (35,9%)
demonstraram incerteza e 5 (12,8%) discordaram.

E importante destacar que essas percepcoes refletem opi-
nides pessoais e nao necessariamente a experiéncia pratica
com ferramentas especificas de |IA na FC, considerando que
nem todos os residentes participantes possuem contato di-
reto com tecnologias dessa natureza. Portanto, os resultados
devem ser interpretados como indicadores de percepcoes e
expectativas, e ndo como uma avaliacdo técnica baseada no
uso efetivo dessas ferramentas.

Grafico 3 - Concordancia e discordancia em relacéo a IA na FC
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Em relacao a Tabela 2, a descricdo dos resultados seguiu a
ordem das questoes:

Na questdo 1: “Em sua opinido, no que mais a IA pode
auxiliar na FC?”, os participantes apresentaram respostas dis-
tribuidas de forma equilibrada. Quinze (38,5%) apontaram a
utilidade da IA no levantamento de relatérios, enquanto 12
(30,8%) destacaram o aprimoramento do acompanhamento
farmacoterapéutico. Outros 12 (30,8%) mencionaram a prio-
rizacao para filtrar as prescricées como uma aplicacao rele-
vante.
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Na questdo 2: “Como vocé acredita que a IA poderd im-
pactar a rotina e as res-ponsabilidades do farmacéutico cli-
nico no futuro?”, a otimizacao do tempo foi a resposta mais
citada, com 27 (69,2%) dos participantes reconhecendo esse
beneficio. Por outro lado, 3 (7,7%) demonstraram preocupa-
cao com a depen-déncia excessiva da tecnologia. Além disso,
9 (23,1%) acreditam que a IA po-dera ampliar o escopo de
atuacao do farmacéutico clinico.

Na questao 3: “Expectativa da aplicacdo da IA na FC”,
26 (66,7%) dos partici-pantes destacaram o impacto da IA
na maior intervencao farmacéutica. Em se-guida, 9 (23,1%)
mencionaram a diminuicao de erros de prescricao, enquanto
4 (10,3%) consideraram a maior efetividade no acompanha-

mento como princi-pal beneficio.

Na questdo 4: “Preocupacées geradas pelo uso de IA”, 26
(66,7%) relataram a perda de habilidade de raciocinio clinico
e uso de evidéncias como a principal preocupacao. Outros 6
(15,4%) apontaram a falta de transparéncia nos algorit-mos,
enquanto 7 (17,9%) destacaram o risco de ameacas a segu-
ranca.

Na questao 5: “Fatores que influenciam na implementacdo
da IA”, a complexi-dade na regulamentacao foi o fator mais
citado, com 20 (51,3%). A integracao entre sistemas foi men-
cionada por 11 (28,2%), enquanto a falta de evidéncias e as
preocupacoes com privacidade e seguranca dos dados foram
indicadas por 4 (10,3%) cada.

Tabela 2 - Percepgdes e expectativas dos residentes farmacéuticos no uso da IA na FC.

Questdes Respostas N (%)

No aprimoramento do acompanhamento farmacoterapéutico 12 (30,8)

1. Em sua opinido, no que mais a IA pode auxiliar na FC? No levantamento de relatorios 15 (38,5)

Na priorizacéo de filtrar as prescricdes 12 (30,8)

2. Como vocé acredita que a IA poderd impactar a Na otlmlzagao.do temp.o . 27(69,2)

. i1 AL . Na dependéncia excessiva da tecnologia 3 (7,7)
rotina e as responsabilidades do farmacéutico clinico no futuro? R <

Ampliar o escopo de atuacao 9 (23,1)

Diminuicao de erros de prescricdo 9 (23,1)

3. Expectativa da aplicacdo IA na FA Maior nimero de intervencoes 26 (66,7)

Maior efetividade no acompanhamento 4 (10,3)

Perda da habilidade de raciocinio clinico e uso de evidéncias 26 (66,7)

4. Preocupacdes geradas Falta de transparéncia nos algoritmos 6 (15,4)

Possivel ameaca 7(17,9)

Integracao entre sistemas 11 (28,2)

. . . - Complexidade na regulamentacao 20 (51,3)

5. Fatores que influenciam na implementacéo da IA Falta de evidéncias 4(10,3)

Privacidade/seguranca dos dados 4 (10,3)

Fonte: (Autoria Propria, 2024)

DISCUSSAO

A discussao deste estudo destaca que, mesmo diante de
uma familiaridade limitada com a IA, os residentes farmacéu-
ticos reconhecem seu potencial transformador na farmacia
clinica. Eles apontaram contribuicdes relevantes, especial-
mente na gestdao do acompanhamento farmacoterapéutico,
alinhando-se as tendéncias globais de inovacao tecnologica
em saude.

Embora a aplicacdo pratica da IA na FC ainda esteja em
fases iniciais, os resultados observados em outras areas da
salde reforcam sua viabilidade e impacto positivo. Em estu-
dos conduzidos com médicos radiologistas, por exemplo, a IA
demonstrou eficacia na analise de imagens diagnosticas, re-
duzindo o tempo de diagndstico e aumentando a precisao em
85% dos casos™®. Na enfermagem, tecnologias de IA tém sido
utilizadas para monitorar sinais vitais em tempo real, permi-
tindo intervencoes imediatas e minimizando eventos adversos
em unidades de terapia intensiva''.

Esses avancos sugerem que, apesar do desconhecimento
inicial de alguns participantes, o desenvolvimento da IA pode
ser uma ferramenta promissora na FC. Sua implementacao
depende de processos continuos de familiarizacao, capacita-
cao e integracao com as praticas ja estabelecidas, permitin-
do uma adocao gradual e eficaz que maximiza os beneficios
esperados'!. A superacao dessas dificuldades, junto a capaci-
tacao profissional, é essencial para garantir que a IA comple-
mente eficazmente a pratica farmacéutica, promovendo um
cuidado mais seguro e eficiente.

No entanto, tal como observado nesta pesquisa, a adocao
da IA enfrenta desafios significativos que vao além do con-
texto local, refletindo preocupacdes globais. A maioria dos
residentes mencionou dificuldades relacionadas aos altos
custos e a resisténcia cultural, o que esta em consonancia
com estudos internacionais. De fato, Chen e Loh (2020)" ob-
servaram que mais de 60% dos profissionais de saude relata-
ram resisténcia a IA devido a preocupacdes éticas e medo de

substituicao profissional. Além disso, estudos destacam que a
falta de software e hardware especificos e o alto custo ope-
racional da IA, como apontado por Alsobhi et al. (2022)", sao
barreiras criticas. Esses desafios incluem nao apenas despesas
com equipamentos, mas também custos relacionados ao de-
senvolvimento de software e programas de treinamento, que
limitam a adocao™.

Esses fatores reforcam que, apesar do potencial transfor-
mador da IA, sua implementacao bem-sucedida requer estra-
tégias que superem barreiras financeiras e culturais. E neces-
sario apoio financeiro robusto, integracao cuidadosa com a
pratica profissional e esforcos continuos de capacitacdo para
que a IA complemente e enriqueca a atuacao do farmacéutico
clinico, promovendo um cuidado mais seguro e eficiente cen-
trada no paciente'.

A familiaridade limitada dos farmacéuticos com IA é outro
fator crucial, pois a formacao insuficiente limita sua capa-
cidade de integrar a tecnologia com confianca e seguranca
na pratica clinica. A Resolucao n° 10/24 do Conselho Federal
de Farmacia (CFF) incentiva a formacao continuada em tec-
nologias emergentes, como IA, ressaltando que essas habili-
dades sao essenciais para o desenvolvimento profissional e
para assegurar que a IA complemente, em vez de substituir,
o julgamento clinico dos farmacéuticos'. A importancia da
capacitacao continua é corroborada por estudos com enfer-
meiros e médicos que utilizam IA em diagnosticos e suporte a
decisao clinica, onde a falta de treinamento e de compreen-
sao completa da tecnologia resultou em desafios adicionais e
uso inadequado dos sistemas disponiveis'.

Outro ponto importante da pesquisa foi a preocupacao com
a dependéncia excessiva da |A, o que pode comprometer a
autonomia profissional e a pratica baseada em evidéncias.
Um estudo realizado com profissionais de salde na Alemanha
destacou que, embora a IA otimize processos de decisao, sua
implementacao requer cautela para nao comprometer a ca-
pacidade de raciocinio critico dos profissionais, um aspecto
vital na tomada de decis6es informadas e humanizadas. Esse
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mesmo estudo estabeleceu que a IA deve servir como uma
ferramenta de apoio, com envolvimento ativo e supervisao
dos profissionais da salde, garantindo que o uso da tecno-
logia seja um complemento ao julgamento clinico, ndo um
substituto®.

CONCLUSAO

0 estudo demonstrou que, embora os residentes farma-
céuticos apresentem um baixo conhecimento sobre IA e sua
utilizacao na FC, suas perspectivas sao positivas quanto ao
impacto dessa tecnologia na pratica clinica. A IA é percebida
como uma ferramenta promissora para aprimorar a seguran-
ca, eficiéncia e qualidade no acompanhamento farmacotera-
péutico, contribuindo para a reducao de erros de prescricao e
otimizacao das intervencoes farmacéuticas. No entanto, bar-
reiras significativas, como os altos custos de implementacao
e a resisténcia cultural a mudanca, foram destacadas como
desafios.

Além disso, a escassez de estudos na literatura cientifi-
ca sobre o uso da IA na FC dificulta a avaliacao objetiva de
sua eficacia e limita o embasamento para sua implementa-
cao na pratica. Essa auséncia reforca a necessidade de mais
pesquisas robustas e baseadas em evidéncias para explorar
o potencial da IA nesse campo, uma vez que as conclusoes
deste estudo se baseiam predominantemente nas percepcoes
e expectativas dos residentes, e nao em analises técnicas do
desempenho dessas ferramentas.

Nesse contexto, a Resolucao n° 10/24 do Conselho federal
de farmacia (CFF) desempenha um papel fundamental ao in-
centivar a formacao continuada em tecnologias emergentes,
como a IA, e ao reforcar a importancia do julgamento clini-
co dos farmacéuticos na utilizacdo dessas ferramentas. Essa
iniciativa é crucial para superar as limitacoes relacionadas a
capacitacdo técnica e para garantir que a IA seja integrada
de forma eficaz e ética a pratica profissional. Somente assim
sera possivel explorar todo o potencial transformador da IA,
garantindo que ela funcione como um suporte a FC, sem com-
prometer a autonomia e o raciocinio clinico dos profissionais
farmacéuticos.
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